




















































WBC 6200 /μl,RBC 543×104 /μl、
Hb16.5 g/dl,PLT 25.2×104 /μl
T-Bil 0.6 mg/dl, AST 17 IU/l, ALT 10 IU/l,
LDH 147 IU/l, BUN 11.6 mg/dl


































































































falciparum-F2:5’-CAA TCC AAA AGT CAC 
CTC GAA AGA TG
・P.vivax(三日熱)
vivax-V1:5’-CAA TCT AAG AAT AAA 
CTC CGA AGA GAA A
・P.ovale(卵形)
ovale-O2:5’-ACT GAA GGA AGC AAT CTA 
AGA AAT TT
・P.malariae(四日熱)
malariae-M1:5’-GGA AGC TAT CTA AAA 












サ ー マ ル サ イ ク ラ ― の 機 種 は A p p l i e d 
Biosystems社のABI Veritiを用いた。
4）結果
Nested(2nd)-PCR産物５μ１を2%アガロースゲ
ル電気泳動で展開し、以下のような結果が得られ
た。（図３）
熱帯熱マラリア、三日熱マラリア、卵形マラリ
ア、四日熱マラリアそれぞれの陽性コントロール
のバンドとマラリア４種それぞれに特異的な18S 
ｒRNA領域を増幅し、Nested-PCRによってそれ
ぞれに特異的なDNA増幅をおこなって得られた
検体を比較すると、熱帯熱マラリアに特異的な領
域の増幅を行なうプライマーを用いた検体のみ、
陽性コントロールのバンドと同位置にバンドを確
認することができた。
Nested-PCRの結果では、熱帯熱マラリアの陽
性コントロールと同一の長さのDNA産物を検出
した。
図 3．電気泳動結果
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Ⅳ　考察 
マラリアの発症症状は、発熱、疲労感、頭痛、
腹部不快感、嘔気、嘔吐、筋肉痛などといった症
状が現れるが潜伏期間は熱帯熱マラリアでは１～
３週間、その他のマラリアでは10日～４週である。
発熱は必発で通常38℃以上を示すため、海外旅行
後の高熱ではマラリアも疑う必要があり、渡航先
の聞き取りも重要である。日本を含むマラリアの
非流行地域では免疫を持たない人が感染すると急
速に病態が進行し重症化しやすく、早急に診断を
行い治療が重要になる。特に熱帯熱マラリアは発
症から５日以上経過すると40％重症化する可能性
がある３）。マラリアの診断には、顕微鏡検査が
基本であり、末梢血塗抹標本からの赤血球内の原
虫等の検出で原虫種の鑑別および感染量の推定ま
で行う事ができる。その一方でPCR法は高感度で
検出できるが、本院では迅速検査キットがなく国
立感染症研究所にPCR法の依頼をした。
今回我々は、末梢血塗抹標本染色でpH6.6ギム
ザ染色液とpH7.4ギムザ染色液を用いて染色を実
施し顕微鏡検査を行った。その結果pH6.6でも輪
状体は確認できたが、pH7.4での染色法のほうが
より鮮明に観察ができた。末梢血塗抹標本におけ
る輪状体の観察及びPCR法にて熱帯熱マラリアで
あると確定診断に至った。
Ⅴ　結語
マラリアは適切な対応を行わないと短期間で重
症化し死に至る疾患で、早期の診断と治療が重要
となる。日本においても海外からの旅行者の増加、
日本人の旅行の多様化及び海外出張・貢献の増加
により、今後患者数は増加するのではないかと懸
念される。各マラリアの症例に対して適切な対応
及び治療が必要なため、検査技師は今後専門的な
知識が要求される。検査者の経験と技量によると
ころが大きいので、マラリアが強く疑われる場合
は他の検査法も併用することが望ましいと考えら
れる。
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